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Deepening Digital Technologies to Enable Modernization of China’s Governance
of Health
Abstract
One significant goal of science and technology innovation is to set our sights on the health and safety of
the people. The rapid development of digital technologies provides multiple potentials and path to
achieve the modernization of China's health governance. the role of digital technologies on enabling
multiple stakeholders (i.e., hospitals, doctors, government, and social groups) to improve the supply
capacity, the inclusiveness, fairness, friendliness, and convenience of health service. Second, we explore
the four key issues of using digital technologies to enable the governance of health construction of digital
health infrastructures, the factors affecting the adoption of digital technologies, the identification of data
assets, data security and ethics of science and technology. Given the international experience of using
digital technologies in health, we propose policy recommendations on deepening digital technologies to
enable the modernization of China’s health governance: taking road confidence as the core, pulling health
demand with dynamic health scenarios, pushing health supply by integrating digital technologies,
focusing on value creation and guiding the coordinated governance of multiple stakeholders, and
participating in global innovation and taking China's responsibility to advocate Tech for Good.
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摘要

数字技术的快速发展为我国实现医疗治理现代化提供了可行的操作路径。文章在分析数字技术赋能

医疗机构和医生、政府、社会群体等多元主体、提升医疗服务供给能力、普惠性和公平性、友好性和便利
性等方面作用基础上，探讨了数字技术赋能医疗治理现代化建设的 4 个重点问题，即数字医疗基础设施建
设、数字技术采纳的影响因素、数据资产属性确权、数据安全与科技伦理。基于国际数字医疗应用场景，
提出推动数字技术赋能我国医疗治理现代化建设的对策建议：以道路自信为核心、以医疗情景驱动为引
擎、以技术融合应用为抓手，聚焦数字技术价值创造引导多元主体协同治理，融入全球创新、承担大国责
任、倡导科技向善。
关键词 数字技术，医疗，治理现代化，数字中国，健康中国
DOI

10.16418/j.issn.1000-3045.20221117003

数字技术的快速发展和全面应用有效赋能我国医

息不对称问题 [1-3] 。数字技术赋能医疗多元主体主要

疗治理现代化建设，成为我国推进医疗高质量发展的

可作用在从供给侧提高医疗资源供给效率、质量和覆

重要抓手。推进数字技术赋能医疗治理，需要理解我

盖面，解决信息不对称问题。党的二十大报告指出，

国实现医疗治理现代化的主要矛盾——政府和市场

“加快建设制造强国、质量强国、航天强国、交通强

的关系 [1]，其本质是医疗资源的供需关系不平衡和信

国、网络强国、数字中国”，特别在“推进健康中

*通信作者
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国建设”中提出“深化医药卫生体制改革，促进医

问题，借鉴国外先进经验做法，提出我国深化数字技

保、医疗、医药协同发展和治理”。 2022 年 11 月，

术赋能医疗治理现代化的对策建议：以道路自信为核

我国国家卫生和健康委员会等三部门联合发布了

心、以医疗情景驱动为引擎、以技术融合应用为抓

《“十四五”全民健康信息化规划》，提出到 2025 年

手，聚焦数字技术价值创造引导多元主体协同治理，

“基本形成卫生健康行业机构数字化、资源网络化、

融入全球创新、承担大国责任、倡导科技向善。

服务智能化、监管一体化的全民健康信息服务体

1 数字技术赋能我国医疗治理现代化建设的

系”。
然而，在数字技术赋能过程中，一个突出现象是

重要意义

过度关注医疗机构信息化，这与面向人民生命健康的

我国医疗治理现代化建设涉及众多参与主体，如

医疗治理现代化建设目标具有一定差距。数字技术赋

医院和医生、政府、社会群体及数字技术企业等。

能医疗治理现代化，应推动医疗服务从“‘以推进医

数字技术创新、推广和使用具有重大赋能潜力：促

疗机构信息化为主’向‘以保障人民生命健康为主’

进医疗服务供给能力、普惠性和公平性、友好性和

[4]

转变” 。为了实现这一目标，急需在推进医疗机构

便利性。数字医疗图景除涵盖多元主体在内的主体

数字化和建设数字医疗基础设施的同时，树立“以人

层外，还包括技术层、应用层和功能层的共同实现

为本”的理念、注重数字技术的采纳问题、医疗数据

（图 1）。

确权、数据安全和科技伦理问题。2019 年，世界卫生

1.1 数字技术赋能医疗机构和医生，提升医疗服务

组织（WHO）率先成立了“数字医疗技术咨询组”，
并于 2021 年发布了《数字医疗全球战略（ 2020 —
[5]

供给能力

医疗服务供给能力主要涉及供给数量、质量、成

2025）》 ，提出各国要抓住机遇，面向 2030 联合国

本、效率，是医疗治理现代化建设重要内容。医疗组

可持续发展目标，针对医疗数据和数字技术应用，加

织是医疗治理现代化的重要主体。

快制定政策、加强国际合作共同推动数字技术高效、

（1）数字技术可以提升医院管理效率。人工智能
（AI）、区块链、大数据等技术的应用可以实现实时

安全赋能医疗建设。
本文从数字技术赋能医疗治理现代化建设的重要

数据共享和更新，并依据历史数据动态预测医院的相

意义出发，分析数字技术赋能医疗治理现代化的关键

关数据，例如门诊量、入院出院患者量、周转率、床

主体层

医疗服务
供给能力
医疗服务
普惠/公平

功能层

医疗服务
友好/便利

数字医疗
治理体系

应用层

政府

企业

医院

医生

患者

医保信息

数字技术开发

医疗数据

远程医疗

健康信息

数据开放平台

医疗器械

药品数据

医生培训

医疗费用

公共卫生信息
信息/伦理监管

技术层

人工智能

医学影像
新药研发

云计算

图 1 数字医疗
Figure 1 Digital health system
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位数量、用药量等，提高医院的管理效率和实现精准

超声系统、互联网医院等可以实现优质医疗资源精准

管理。

下沉到基层医疗机构，为偏远地区、欠发达地区和农

（ 2 ）数字技术可以提高医疗供给数量和质量、
降低医疗成本。导医、分诊和问诊机器人直接为患者

村等医疗资源欠缺地区提供高质量的医疗服务 [9]，确
保医疗的普惠性和公平性。

提供服务，针对患者屡次重复问题也不会出现缺乏耐

（ 3 ）加快培养基层医务人员。 AI 辅助诊疗系统

心等情绪问题，可以有效提升医疗资源供给数量和质

可以作为医疗专家出诊，为患者提供低价格、高质量

量。针对慢性病患者、老年人的大数据和物联网智能

服务，甚至可以为水平一般的医务人员或医学生提供

居家健康监测系统等可以一定程度上替代医务工作人

专业指导。例如，通过增强现实（AR）、VR、5G 直

员，全天候为患者提供实时服务。此外，互联网医疗

播等方式，基层医生能与医学专家远程会诊和交流，

可以实现在线问诊，避免了医疗资源挤兑等问题，降

甚至远程参与手术观摩学习，为医疗资源不平衡的问

低了医疗成本。

题提供可行的解决路径。

（3）数字技术可以提高医务人员工作效率。基于
大数据、语音识别和自然语言处理等技术的智能输入
法系统、AI 移动查房系统、AI 医学影像读片系统、智
能外呼系统等可以辅助医生和护士等医务人员，提高
工作效率，更高效地为患者提供服务。

1.3 数字技术赋能社会多元群体，提升医疗服务友

好性和便利性

社会多元群体涵盖患者、患者家属、社区、数字
技术企业等，是医疗治理现代化实现的重要主体。
（1）数字技术赋能患者和家属自主诊疗。医疗健

1.2 数字技术赋能各级政府和基层医疗机构，提升

康可穿戴设备为患者信息的实时监测、采纳、分析提

鉴于医疗资源的公共属性，政府在医疗治理中发

挥。AI 辅助诊疗系统为患者选择“挂号 AI 专家”提供

医疗普惠性和公平性

挥着关键作用，尤其在我国高度行政化的医疗体系
中，政府是保障医疗资源普惠性和公平性的重要治理

供了可能，也让以患者为中心的医疗服务理念得以发

了可能性。
（ 2 ）数字技术挖掘了基层平台的潜力。 在慢性
病、康养等领域，我国具有社区、街道等基层平台优

主体。
（1）增强公共卫生领域抵抗重大风险能力。根据

势，而数字技术应用放大了基层平台的潜力[10]。一些

医疗历史数据和统计数据，大数据、AI、云计算等可

数字技术在友好性和便利性方面体现出巨大优势，例

协助政府建立智慧数字平台和监测管理系统，预测流

如，数字疗法可以治疗药物滥用、慢性失眠和酒精成

[1,6,7]

。尤其在抗击新冠肺

瘾，借助基层平台的力量为慢性病患者提供低成本、

炎疫情中，大数据、AI、云计算、无人机等数字技术

便利的家门口式医疗服务。同样借助基层平台力量，

行病发病趋势，实现疾病预警

[8]

在资源调度、疫情监测 、病毒溯源、新药研发、健

VR 沉浸式治疗模式可以为心理疾病患者如自闭症患

康码精准管理等方面发挥了重要作用。

者、慢性疼痛疾病（如慢性腰痛）带来低成本、易获

（2）助力我国分级诊疗。大型医疗机构运用数字

取的居家服务。

技术赋能的同时，确保数字技术在基层医疗机构的普

（ 3 ）数字技术企业的参与有助于提升医疗治理

遍应用是实现医疗治理现代化的关键一步。AI 辅助诊

的针对性。提升技术的友好度，需要企业在医疗数字

疗系统、第五代通信技术（5G）远程会诊、远程全景

技术的创新过程中参与多元主体互动，即企业在充分

虚拟现实（VR）手术、基于 5G 和 AI 技术的远程智慧

吸收了来自医生、患者、患者家属、社区多样化需求
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后，从而实现技术创新的有效针对性。

2 运用数字技术赋能医疗治理的关键问题
运用数字技术赋能医疗治理现代化，首先需要数
字医疗基础设施做支撑和保障，其次技术采纳率和采

和使用率降低。
（2）医生的专业身份和专业权威使得医生怀疑数
字技术系统。例如，AI 辅助诊疗系统在筛查癌症的时
候可能会出现误诊或漏诊的情况，造成医生对技术的
怀疑和不信任[19,20]。

纳意愿对于技术成功应用极其重要，同时在数据开放

（3）技术采纳可能会造成医院和医疗系统内权利

共享中需要明确数据的资产属性、关注数据安全与科

转移。例如，区块链技术应用在实现去中心化和数据

技伦理问题。

实时共享同时，也让一些专家“失去”了对数据的控

2.1 数字医疗基础设施建设问题

数字基础设施建设是运用数字技术赋能医疗治理

现代化的基础。学术界注重探讨数字基础设施中“参

制权[21,22]。

2.3 数据的资产属性确权问题

医疗数据涉及生命健康，不仅对个人来说异常敏

与者-技术-环境”互动过程。例如，强调多元的行为主

感，对于国家安全也至关重要。医疗数据的资产属性

体，包括异质性和自治的个体或者组织，在使用信息

确权问题，直接影响医疗数据和数字技术的治理理念

技术的过程中，寻求与其他使用者或者外部环境之间

与治理模式。有学者从数据价值链视角将数据资产分

的适应过程[11-13]；强调多元的参与者将其利益和兴趣转

为资源性数据资产和经营性数据资产[23]。2022 年，欧

嫁到技术上，创造出人与物之间的演化网络过程[14]。

洲议会研究局发布《数据治理和 AI ：可持续和公正

数字基础设施的演化，主要是通过信息技术调节活动

的数据治理模式》，指出数据作为国家战略资产或专

中产生的“社会-技术”关系，在既定的实践社区中变

有资产得到了各国广泛关注，国际上形成了几种主要

[15,16]

。强调管理者在组织系统组合中，

数据确权和治理模式（表 1 ） [24]。总体看来，在数据

为了提高信息技术资源和战略业务之间的一致性而实

治理尤其是医疗数据治理中，国际上尚未形成统一共

施变革的过程[17,18]。数字医疗基础设施建设需考虑数字

识，表现为碎片化治理问题。

得有意义的过程

技术的特性、医疗系统不同利益相关者、我国医疗制
度环境，以及三者之间的互动关系。此外，数字医疗

2.4 数据安全与科技伦理问题

平衡医疗领域中数据开放共享及其可能引发的

基础设施建设势必会对医疗系统带来变革性影响，需

科技伦理问题是实现数字技术赋能医疗治理现代化

要思考相应的医疗治理机制的改革问题。

的难点。数字医疗应用中的伦理学挑战包括隐私问

2.2 数字技术采纳影响因素问题

题、数据安全、知情同意、责任认定、信任和公平

数字技术赋能医疗治理现代化建设过程中，技术

问题，并不断被强调，尤其是 2018 年“免疫艾滋

创新、应用推广和广泛采纳是提升治理效率的重要支

病基因编辑婴儿”事件后，我国出台了一系列政策

撑，需要重视影响数字技术采纳的因素。

法规， 2022 年 3 月，中共中央办公厅、国务院办公

（1）训练未成熟技术系统依赖医生贡献和患者信

厅印发《关于加强科技伦理治理的意见》指出，

任。贡献专业知识和时间训练算法、标记和清洗大数

“‘十四五’期间，重点加强生命科学、医学、人工

据等，让原本工作繁忙的医生增加了工作量，导致技

智能等领域的科技伦理立法研究，及时推动将重要的

术采纳失败或缓慢；患者，尤其是老年人等群体对数

科技伦理规范上升为国家法律法规。”

字技术的排斥，导致直接面向患者的数字技术接受度
1708 2022 年 . 第 37 卷 . 第 12 期

（ 1 ）实现医疗数据健康开放共享需要科技伦理

数字技术赋能我国医疗治理现代化建设研究

Table 1

表1 4 种数据的资产属性确权和治理模式
Four types of data asset identification and governance model

数据的资产属性

具体内涵

数据作为资产可以在市场上进行交易
当前国际主流模式，得到了二十国集团（G20）、世界贸易组织（WTO）部分成员国、联
合国贸易和发展会议（UNCTAD）等国际组织的政策支持

① 数据即资产

数据是一种公共资源，需要体现公共利益价值导向
用公共数据来制定政策、进行社会创新和解决社会挑战等

② 公共利益基础设施
③ 资产，然需要通过集体或第三方进行管理

与第一种模式相比，强调第三方治理和集体权益

④ 本土资源

反对数据霸权和将一些国家变成“数据殖民地”

立法支撑。 医疗数据开放共享是实现数据开发、创

等问题，让技术瞬间被“锁进笼子”。各国和国际组

造社会价值的基础，能够确保异地医疗、科学研究、

织高度重视科技伦理问题，发布了一系列文件。

公共政策研究、基因工程等技术研发的顺利实现。

3 他山之石：国际应用场景

2020 年，世界卫生组织发布了《指导数字近距离追踪

技术用于 2019 冠状病毒病（ COVID-19）接触者追踪

各国在数字医疗治理建设方面，绘制了各具特

的伦理考虑》确保了相关数字技术赋能公共卫生突发

点的场景地图，形成了特色，积累了经验。文章在

事件时技术伦理问题。

分析总结主要发达国家数字技术应用场景的基础上

（2）科技伦理是支撑数字技术负责任、可持续应

（表 2 ），针对我国医疗治理基本现状，提炼出可供

用的保障。在医疗领域，违反科技伦理的技术开发和

我国运用数字技术赋能中国特色医疗治理现代化体系

应用会导致患者隐私泄露、种族歧视，乃至国家安全

建设借鉴的国际经验（图 2）。
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图 2 数字技术赋能中国特色医疗治理现代化建设的国际经验
Figure 2
International experience of using digital technologies to enable health modernization for
governance with Chinese characteristics
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医疗数字平台/系统
欧盟健康数据空间、
欧洲数据战略

美国国家健康数据开
放平台
英国国家公共数据平
台
英国一体化医疗照护
信息储存服务系统

远程和虚拟医疗系统

Table 2

表2

关键数字技术在各国的医疗应用场景和基本成效举例

Examples of applying key digital technologies and outcomes by countries
应用和实施场景

基本成效或目标

预计在 10 年内为欧盟节省 110 亿欧元
将医疗数据作为新型生产力
确保医疗保健、科研创新、政策和监管决策等所需
加速欧盟成员国间健康数据共享和利用
健康数据的访问和使用
帮助患者建立更牢固和敏捷的医患关系
更好的连接患者、医生和医疗系统

已建成 8 个医学影像与生物信息数据中心
整合临床服务质量信息、全国卫生服务提供者目
已建成 12 个区域电子病历数据中心
录、最新医疗和科学知识数据库、消费产品数据、
已建成 9 个医疗知识中心
社区卫生绩效信息、政府支出数据等数据内容
提升数字基础医疗设施支撑能力
整合吸烟、吸毒、酗酒、药物表现和医院数据
整合医疗信息
远程机器人VR手术
虚拟视频会诊和检查
互联网医院
在线问诊
……
AI疾病风险预测
AI医学影像系统
AI药物挖掘
AI健康管理
AI医院管理

AI辅助医学研究平台

AI虚拟助理，如语音电子病历、导医机器人

……
可穿戴设备

储存超过 23 000 个医疗信息系统数据
覆盖超过 5 000 万居民医疗信息
已为 130 万名医务人员提供服务

每年解决美国 1/3 的全国门诊量，约 4.17 亿人次
每年为美国 510 万次重疾患者提供专家远程诊疗
解决医疗资源挤兑和医疗资源分布不均
实现以患者为中心
降低医疗成本；提高服务效率

AI辅助诊疗

医疗AI系统

存储 1 839 条医疗相关的数据
支撑公共卫生研究、政策制定

脉搏血氧仪
穿戴式心电传感器
智能腕式电子血压
持续葡萄糖监测系统
……

提高诊疗和医院管理效率
降低误诊率和医疗事故率
降低医疗系统运营和管理成本
实现以患者为中心
改善预后和随诊
解决医疗资源挤兑和医疗资源分布不均
降低医疗成本
提高医疗服务质量
帮助患者建立更牢固和敏捷的医患关系
实现以患者为中心的医疗治理建设目标

3.1 加速数据共享和利用的步伐，促进医疗系统更

疗质量，促进医疗资源的公平性和普惠性，是“欧洲

为充分发挥医疗数据作为新型生产力的作用，各

续数据共享和应用的基础。在加快数据应用的过程

国加快了保障数据联通和共享的制度、政策和法律

中，欧盟尤其强调数据共享中数据保护和安全问题。

有弹性和可持续

建设。日本 2018 年实施《次世代医疗基础法》

[25]

数据战略”的一部分。确保医疗数据保护和安全是持

。

EHDS 中对个人健康数据处理和使用的同时，遵循欧

2022 年 5 月，欧盟委员会发布了“欧盟健康数据空

盟 2016 年的《通用数据保护条例》、2018 年的《非个

间”（ EHDS ）计划，拟率先投入 8.1 亿欧元促进欧

人数据自由流动条例》、2022 年的《数字治理法案》

盟各成员国之间健康数据的共享，提高医疗效率和医

和《数据法案》等政策和法律。
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3.2 持续重视数字医疗基础设施建设，保障医疗系

数字医疗基础设施建设

统的稳健性和支撑性

医疗信息基础设施

数字医疗基础设施建设涵盖医疗信息基础设施
和医疗融合基础设施（图 3 ）。各国持续重视数字医
疗基础设施建设，已经取得了一定成果。例如，美
国卫生与公众服务部管理国家级健康数据开放平台

医院信息系统

实验室（检验科）信息系统
医疗数据中心

电子病历系统

影像归档和通信系统
医疗数据平台

医疗融合基础设施
国家智慧医疗系统
智慧医院

智慧康养社区

（healthdata.gov），在建设和监管健康医疗大数据平
底 层 技 术

台上取得了一定成果；英国通过国家级平台（ data.
gov.uk）共享包括医疗领域在内的 14 个领域的公共数

据 [26]，此外英国政府已斥资 55 亿英镑建设全国一体化
医疗照护信息储存服务系统。

3.3 建立与患者的“数据伙伴关系”，提供低成

本、广覆盖、易获取、高质量医疗服务

通信基础设施

5G通信技术 卫星互联网

物联网

工业互联网

Figure 3

新技术基础设施

云计算
区块链

人工
智能

算力基础设施
数据中心

智能计算中心

图 3 数字医疗基础设施建设
Infrastructure development of digital health

（ 1 ）以患者为中心是数字技术赋能医疗治理现
代化建设的核心目标。应用数字工具已成为以患者为

医疗保险计划暂时将视频医疗问诊的报销比例提升

中心提供服务的新常态 [5]，患者能够更好地控制、访

到与面对面医疗问诊同样的水平。此外，美国卫生与

问和使用其个性化健康数据，与数字技术互动的过程

公众服务部（HHS）民权办公室采取了相关措施，如

中逐步建立起了患者和数字技术之间的“数据伙伴关

允许使用相关的交流应用软件来扩展远程医疗的应用

系”。这种“数据伙伴关系”可以帮助患者建立更牢

范围，不受 1996 年美国颁布的《医疗电子交换法案

固和敏捷的医患关系，实现以患者为中心的医疗治理

（HIPAA）》和 2009 年通过的《经济和临床健康信息

现代化建设目标。

技术法案（HITECH）》限制[27]。

（ 2 ）数字技术的应用，降低了医疗成本，提
高了医疗质量，增强了医疗资源的广覆盖和易获取
性。 远程医疗和虚拟医疗在美国发展迅速，① 由于

4 数字技术赋能我国医疗治理现代化建设的

政策建议

美国医疗费用高昂患者难以承担，医疗保险机构也

为实现 2035 年健康中国建设目标，我国应抓住

致力于数字技术的推广来降低医疗成本；② 由于

当下数字技术重塑医疗系统的窗口期，加快推进我国

数字技术可以赋能医疗机构为患者提供更便捷的服

医疗治理现代化建设；面向核心问题，迎接新发展机

务。

遇，推动数字技术在医疗治理中的应用，推动医疗治

（3）新冠肺炎疫情所带来的就医、工作、生活、

理现代化、数字中国和健康中国建设落地，深入贯彻

社交等模式变化，为数字技术的推广和普及提供了契

一切为了人民的发展理念。

机。各国针对新冠肺炎疫情爆发带来的医疗资源挤兑

4.1 增强道路自信，以中国式数字创新推动医疗治

和医疗资源区域分布不均衡等问题，调整和加快制定

理现代化建设

政策，解决数字技术应用中存在的政策和法律问题，

（1）经济基础和高速增长是实现医疗治理现

推进了数字技术在医疗领域的应用和普及。美国联邦

代化的重要保障。 作为世界第二大经济体， 2020 年
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和 2021 年我国 GDP 分别为 14.72 万亿美元、17.73 万

能我国医疗治理现代化建设。

亿美元，美国为 20.89 万亿美元、23 万亿美元。

4.3 以技术融合应用为抓手，从供给侧提升医疗治

到 2035 年，我国 GDP 将较 2020 年翻 1 倍，达到 30 万
亿美元，实现人均 2.3 万美元。

理水平和治理效率

（1）加快数字医疗基础设施建设。借助国家战略

（2）增强数字技术原始创新能力。在 AI、5G 等

科技力量攻克关键核心技术，并调动科技领军企业和

数字技术领域，我国位列国际第一梯队，这源于持续

中小型科技企业参与开发数字医疗技术和基础设施建

的原始创新投入和基础研发攻关。加大基础研究投

设。

入，要将基础算法、代码等底层核心关键技术牢牢掌
握在自己手中。

（ 2 ）瞄准医疗领域的痛点，深度融合 AI 、物联
网、大数据等数字技术应用。例如，充分发挥远程医

（3）加强本土复合型人才培养。在深入实施科教

疗与 AI、5G、VR 技术的整合应用优势，为我国西部

兴国战略、人才强国战略的背景下，面向人民生命健

地区和基层医院提供高质量的医疗服务，促进优质医

康培养“医疗 + 数字技术”复合型人才，增强学科融

疗资源的下沉。

合，有助于基于问题导向、需求导向和科学导向的关

（3）提升数字技术可用性，提高医院和医生采纳

键性技术研发和应用。

数字技术的意愿。在数字医疗系统开发设计环节，以

4.2 以医疗情景驱动为引擎，从需求侧推动医疗治

问题和需求为导向，加强医生和患者的共同参与，提

我国人口规模巨大，具有丰富的数字医疗应用场

4.4 聚焦数字技术价值创造，引导多元主体参与数

理转型和快速发展

景，为数字技术赋能我国医疗治理现代化提供了有利
条件。
（1）抓住城镇化进程带来的医疗需求。
2021 年，我国城镇化率为 64.72% ，预计到 2050 年将

升数字技术的可用性和易用性。

字医疗协同治理

（1）以公共价值创造为导向，形成多元主体协同
治理理念。着力推进患者、社会群体、数字技术企业
等与政府和医院一起，共同参与医疗服务和生产。

达到 80%，基本实现城镇化。在城镇化进程中，异地

（2）建设多主体之间权责分配治理机制。在数字

就医、报销等为我国基本医疗保险制度、医疗数据共

技术应用过程中，充分考虑各个主体的权利、责任、

享等提出了新的要求，也是数字技术赋能我国医疗治

利益，治理手段和治理模式既要“软着陆”“让子弹

理现代化建设的有效切入口。

飞一会儿”，又要具备应对突发事件和迅速发展迭代

（2）老龄化进程的加速为数字医疗提供了需

数字技术的敏捷性。

求也提出了要求。我国正加速进入深度老龄化社

（3）融入全球开放创新，承担大国责任，倡导科

会， 2021 年我国 60 岁以上老龄人口为 2.67 亿，预

技向善。在科技伦理、医疗数据共享、隐私和标准、

计 2035 年将突破 4 亿，2050 年将达到 5 亿。数字技术

医疗数据确权等领域，逐渐形成我国的规制和法律体

在赋能老年人就医、康养、慢性病检测、随访等方面

系。在深化数字技术赋能医疗治理建设上主动作为，

潜能巨大，也是推动社区、患者、社会组织等多方参

率先制定相应国际、区域法律法规和规范标准。充分

与和推进医疗治理体系改革的引擎。充分利用我国丰

发挥社团组织、医疗团体等民间力量，推动国际交流

富的数字技术应用场景和海量的数据资源，抓住技术

和对话，在国际上及时发出中国声音。

研发这一“社会实验室”，从需求侧推动数字技术赋
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Abstract

One significant goal of science and technology innovation is to set our sights on the health and safety of the people. The rapid

development of digital technologies provides multiple potentials and path to achieve the modernization of China's health governance. the role of
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digital technologies on enabling multiple stakeholders (i.e., hospitals, doctors, government, and social groups) to improve the supply capacity,
the inclusiveness, fairness, friendliness, and convenience of health service. Second, we explore the four key issues of using digital technologies
to enable the governance of health construction of digital health infrastructures, the factors affecting the adoption of digital technologies,
the identification of data assets, data security and ethics of science and technology. Given the international experience of using digital
technologies in health, we propose policy recommendations on deepening digital technologies to enable the modernization of China’s health
governance: taking road confidence as the core, pulling health demand with dynamic health scenarios, pushing health supply by integrating
digital technologies, focusing on value creation and guiding the coordinated governance of multiple stakeholders, and participating in global
innovation and taking China's responsibility to advocate Tech for Good.
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